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こ の 研究 の 目的は, 脳三 次元 核磁気共鳴画像の 基礎的検討 に より作成条件に関して その 信頼性を検討し, こ れ に基づ き
脳表静脈の 分岐形態 に関す る解剖学的検討を行う こ と で ある｡ 基礎的検討と して以下 の 二 つ の こ とをまず行 っ た｡ 一 つ は , イ
ヌ 脳固定標本を用い て , 爪楊枝 に より人為的 に脳表に穴を作成, 様 々 な 開催を設定 した 三 次元画像に お い て , それ ぞ れ の 穴の
径を測定する こ と に よ っ て, 正確 な三次元画像を作成する の に必要な作成条件を検討 し た. 部分容積効果に よ る影響の た め三
次元画像で描出さ れ た 穴は実際 の 穴 よりも小 さく描出 され た . 開催 の 設定 に つ い て は, 高く設定する よりも, 低く設定する方
が大きな誤差 を生 じた . 次 に, 臨床 的検討 と し て実際 に脳腫瘍患者 にお ける核磁気共鳴三次元画像 にお い て , 病変と 脳表 ･ 脈
管 ･ 脳室 と の 関係 に つ い て手術所見 と対比を行 っ た . そ の 結果, 病変と脳表 ･ 脈管は 良好 に描出さ れ て おり 1 3 D-M Rl は それ
ら を正 確 に描出 して い る と言えた が , 脳室 の 描 出に 関 して は 課題 が残 っ た . 以 上 の 検討結果より, こ れ ら の 作 成条件に よ る
3 D- M RI が生体 にお い て 正 確に 脳表 と脈管 を描出でき る こ と が 明 らか にな っ た の で , こ の 手法を用 い て脳表静脈の 解剖学的検
討 を行 っ た . そ の 結果 は, 横行前頭静脈が 15 % で認め られ た こ と, 91.5 % で トロ ラ ー ル 静脈が 中心溝より前方を走行する こ
と, 吻合静脈 は高頻度で複数認 め られ る こ と で , こ れ らは 本法で得ら れ た生 体で の 新知見と結論 し た.
鮎 y w o rds m agn etic r es on an C eim aging, thre edim en sion, Su rfacerendering, S uperBcialcer ebral
Vein,br ain
近年, コ ン ピ ュ ー タ技術の 進歩 に より, 三 次元画像 の 研究が
盛 ん に行わ れ て お り, こ れ に伴 っ て医療 の 分野 でも様 々 な形で
応用 され る よう に な っ て きた. 従来 は, 撮像 に長時間を要 した
り, 画像 処理 に特殊 な コ ン ピ ュ ー タ ー を要す る な どの 理 由で ,
実際の 臨床 の 場 で は三 次元画像の 作成 が困難であ っ た が, 最近
頭部 コ ン ピ ュ ー タ ー 断層撮影(c o mputedto m ogr aphy, C
r
I), 核
磁気共鳴画像(m agn etic re so n a n c eim aging, M RI)にお け る横像
の 高速化, 及 び 医療画像用 ワ ー ク ス テ ー シ ョ ン の 普及 に より,
三 次元 画像 の 臨床応用も普及し つ つ ある1) 岬 . 医療用 の 三次 元
画像 は M RIな ど に より得 られ た 二 次 元 の デ ー タ を 衷ホ し た も
の で
, 表 示法は 大きく分けて 2種類 に分け られ る .
一 つ は , 表
面 の 反射光 を拾 っ て 衣ホす る ボ ク セ ル(v o x el) 法, サ ー フ ェ ス
(su rねc e) 法と呼 ば れ る手法であり, 他 方は 透過光 によ り表示す
る ボ 1) ユ ー ム レ ン ダ .) ン グ(v olu m e r e nde ring) 法で ある , ボ リ
ュ
ー ム レ ン ダリ ン グ法は 三 次元デ ー タ をす べ て 使川 して 表示 し
て い る が 空間的な位置関係 の 把掘 は乾 し い と さ れ て い る
11) 1=!)
ま た最大開催投影(m axim u minte n sity pr oje ctio n, M IP) 法も こ
れ に 含まれ る が , 脈管 な どの 描出 には 優れ て い るもの の , 脳表
な どと の 関係は 描出が困難である . 脳 の 画像診断 にお い て は病
巣 と 周囲の 構造物及び機能局在と の 位置関係が 臨床的 に重要で
あり, サ ー フ ェ ス 法 は こ れ ら を良好 に表示す る こ と が で きる .
しか し, 様 々 な処理を経て作成さ れ る た め , ｢正 確な表示｣ と
言う面で問題がある と思 われ る が , こ れ ま で , 表示法 に つ い て
詳細な検討を した報告 は見ら れない .
M Rlを使用し た サ ー フ ェ ス レ ン ダリ ン グ法 によ る 画像作成の
過程は , M RIの 撮像 によ る 原 附象の 作成, 原 剛象デ
ー タ の ワ ー
ク ス テ ー シ ョ ン ヘ の 転送, ワ ー ク ス テ ー シ ョ ン ヒで の 三次元 デ
ー タ の 作成, 閥値 の 設定に よ る デ ー タの 限定, 限定さ れ た デ ー
タ か ら三 次ラ亡匝‖象を作成, 作成 され たい く つ か の 三次元t酎象の
束ね合 わせ 表ホ, とい う流れ で あ る . 各々 の 構造物 を別々 に作
成 し, その 後三次元輌像 を重ね合わせ , 透過させ る こ と に よ り,
そ れ ら の 構造物 の 関係が明瞭に描= さ れ る画像と なる , こ れ に
対 し, ボリ ュ ー ム レ ン ダリ ン グ法 は, 三次 元 デ ー タ を作成す る
まで はサ ー フ ェ ス レ ン ダリ ン グ法 と 同様 の 処理で あ るが , こ の
デ ー タを透過光 によ り その ま ま三次元画像 と し て表示する . 何
者 の 作成過程 を比較す る と, サ ー フ ェ ス レ ン ダリ ン グ法 にて画
像処理過程で最も誤差 が生 じ る 可能性がある の は閥借設定であ
る と考え られ る . 本研究で 取り扱 っ て い る核磁気共鳴三次元画
像(thre edim e n sio n al m agn etic r es o n a n c eim aging,3 D-M Rl)の
開催 と は, M RI おい て信号強度 を限定する侶で , 上 限は 約1000
平成9年11月26 日受付 , 平成10年1月 8日受理
A bbr eviatio n s: c o mputedto m ographic angiogr aphy, CT A; CO mputedto m ography, C T; e Chotim e, T E;flip angle,
勒 gadope ntetate dim eglu min e, G d-D m; magn etic r es on an c eim aging, M RI; m aXim u minte nsity prQjection, M IP;
repetitio ntim e, T R; SPOiled gr adie nt-r e C alled, S P G R; Supe rio r s agitalsin u s, S SS;thre edim e n sio n al m agn etic
re so n an c eim aging, 3 D- M RI
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で ほ と ん どの 場 合固定 され て い る が , 下 限を変動す る事 に よ り
目的の 構造物 の み の 信号 に限定できる . 例 えば , 動脈 が 周囲組
織 より著明に信号強度が高く描出さ れ れ ば , 動脈 だ けの デ
ー タ
が 残 る よう に閥値を設定 し, 三 次元 画像を作成すれば, 動脈 だ
けの 三 次元画像 を作成す る こ と が でき ると い う もの で ある .
本論文で は, 基礎的検討 と して 開催設定が 三 次元画像 に及ぼ
す影響を見る ため に , 黄初 に雑種 イ ヌ の 脳 固定標本を用 い て ,
サ ー フ ェ ス レ ン ダリ ン グ法 に より作成 した 脳3 D-M RIの 作成過
程 に お い て, 開催設定 に よ る誤差 の 程度及び正確 な三 次元 画像
を作成す るの に必要な条件 に つ い て検 討 した .
さ ら に , 脳腫瘍患者 に お い て 実 際の 臨床 で 作成さ れ た 三 次元
画像 の 描出能 を, 病変 と脳表 ･ 脈 管
･ 脳室な どの 周囲構造物 と
の 関係 に関 し て, 3 D- M RI と手術所見と の 対比 を行う こ と に よ
り検討 した.
最後 に, そ れ ら か ら得 られ たデ ー タ をも とに , 生体 にお ける
脳表静脈 の 分岐形態を脳帝 , 脳回と の 関係 を も含 め て検討 した ･
生体内 にお い て 脳 は頭蓋内で脳脊髄液 に浮か ん だ状態 で位置 し
て おり, 脳表の 血管 に つ い て も脳脊髄液中を走行す る部分があ
る . 脳表静脈の 解剖 に つ い て は , 剖検例 に お い て の 報告は 散見
さ れ るが
14卜 16)
, 臨床 的検討 は少な い . そ の 中で脳表静脈の 分岐
形態と剖検 に よ る報告 と の 相違点 に つ い て も言及 した .
対象及び方法
Ⅰ. 雑種 イ ヌ の脳固定標本を用 い た 3D-M Ⅲ につ い て の検討
1. 対象
実際の ヒ ト脳 に信号強度 を近づ け る た め, そ れ に近 い もの と
して, 他 の 実験 に お い て 屠殺さ れ た雑種イ ヌ 2 匹より摘出 した
一 側大脳半球を, 10% 中性綾衝 ホ ル マ リ ン液 bH 7.5, 和光, 大
阪)に て 固定 し た材料を用 い た .
2 . 使用 MRI装置及び原画像 の 撮像条件
静磁場強度1.5 テス ラ の 超伝導型 M Rl装置Sign aHo riz o n(G E
M edic al Syste m, M ilw a uke e, U S A) を 用い た ･ パ ル ス 系列 は ,
通常の 核磁気共鳴血管造影(M Rangiography, M R A)で用 い られ
Tablel. Clinic alfindings ofpatie nts with br ain turn ors
水.
て い る , ダラ デ イ エ ン ト エ コ
ー 短r adie nt e cho) 法の うちの 高速
撮像法 である , ス ポ イ ル ド ダ ラ デ イ エ ン ト (spoiled Gradie nt-
re c alled, S P G R)法 を用い た . 撮像 条件は , 21/3.7/30t繰 り返
し時間(r epetition tim e, T R)/エ コ
ー 時間(e chotim e, T E)/フ リ ッ
プ ア ン グ ル (flip a ngle, F A)t, 周 波 数 方向 マ ト リ ッ ク ス
(m atrik)256, 位相方向マ トリ ッ ク ス 128, 励起 回数 (e x citatio n)
4回, 撮 像範囲径(Beldof vie w, F O V)80m m, ス ライ ス 厚1･Om m
と し, 60ス ラ イ ス で 5分48秒 の 撮像を行 っ た . 原画像 の デ
ー タ
は 画像処理ワ ー ク ー ス テ ー シ ョ ン 仏dv a ntage W indo w s2･0, G E
Medic al Syste m) に て 処理 し, サ ー フ ェ ス 法 に より 三次元画像
を作成 し た.
3 . 三 次元画像 の 検討
サ ー フ ェ ス レ ン ダリ ン グ法 の 処理過程 の 中で , 三 次元画像が
最も影響 を受ける処理 は開催設定 である と 考え, こ れ に注目 し
て 検討を行 っ た . まず , ノ ギス で 測定 して 直径 が 2.2m mで あ
る 15本 の 爪 楊枝 を脳表 に刺 し た 状態 で揖像 した デ
ー タ で 三 次
元画像を作成 した . 爪楊枝 は 木で で きて い る た め, M RI で は無
信号となり, こ の デ ー タを 用い て 三 次元画像を作成する と , 爪
楊枝 の 刺 さ っ て い る 部分は 穴 と な っ て表示 され る (図1rA, B)･
こ れ を用 い て , 様 々 な 間借 に よ っ て作 成 され た3 D- M RI に おい
て で き た1 5箇所 の 穴 の 直径を測定 し, 統計 学的 に検討 し た .
開催 は, 経験 上最も良好 に脳 臥 脳溝 が描出 され る と思 われ る
億を最初 に設定 し, こ の 開催 の 1割を引い た 値, 1剖 を加え た
胤 2割を加え た値 と い う よ う に1割ず つ 催 を変動 さ せ , 全部
で4通り設定 した .
4 . 統計 学的処理
測定 され た 各々 の 開催 に お け る デ
ー タ を 一 つ の 群と して , そ
れ ぞれ の 群 が 正規分布を示すかを検討 した . そ の 上 で , 分散分
析 に よ り各々 の 群 にお ける 有意差を検討 した .
Ⅰ . 造影 3D･ M R I の臨床例に お け る検討
1 . 対 象
1996年4月 ～ 9月 に 造影3 D-M RI を作成 し た脳腫瘍患者31例
慧 (悪, Se x ≡芸ご霊芝
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脳三次元核磁気共鳴画像 によ る生 体脳衷静脈分岐形態
の うち, 外科的手術 が施行さ れ, 術中所見 との 対比が 可 能であ
る17例を対象 と し た . 17例 の 内訳 は , 原発性脳腫瘍が 13例,
転移性脳腫瘍 が4例 で あっ た (表1) . 部位 に つ い て は , 大脳半
球が9例10病変, 松 果体部3例, 小 脳2例 , 脳 室内1例 , 鞍 上
部1例, 小脳橋角部1例, 中頭 主席1例 であ っ た.
2 . 使用 M RI装置及び据像条件
静磁場強度1.5テ ス ラ の 超伝導塾 M RI装置Sign a(G E Medical
Syste m) を用 い た. 揖像方法 は前述の SP G R法を用 い た . 樵像
条件は , 24/6.9/2 0汀R/TE/m) , マ トリ ッ ク ス 256× 128, 励
起 回数1回, 揖像範囲径22c m , ス ライ ス 厚1-1.3m m と した . 揖
像 は ガ ド ペ ン テ ト酸 ジ メ グ ル ミ ン 短adope ntetate dimeglumin e,
Gd-D T P A)(M agn e vist, Be rle xLabo r ato rie s, W ayn e, 米 国)
0.01m ol/kg静注後より開始 し, 得ら れ た デ ー タ ー は画像処理ワ
ー ク ス テ ー シ ョ ン (A dv a ntage W indo w sl.2, G E Medic al
Syste m) に転送 し, サ ー フ ェ ス 法 にて 三 次元画像を作成 し た.
3 . 三 次元画像 と手術所見 の 対比
作成 さ れ た3 D-M Ⅲを術中所見と対比 した . 検討方法 につ い
て は , そ れ ぞ れ の 構造物 の 関係 に注月 し て, 1)病変と脳表と の
関係, 2)病変と血 管走行と の 位置関係 に つ い て , 3) 病変と脳室
と の 関係及び庄排 の 有無 に つ い て , の 3項目 に分けて検討 した.
具体的 に, 1)に つ い て は , 特 に病変 と脳回, 脳港 と の 位置関係
及び腰張 の 有無, 圧排像が明瞭に描出さ れ て い る か否 かを評価
した . 2)に つ い て は , 病 変の 周 囲の 脈管 が肉眼的に見た手術所
見 と同様 に描出 され て い るか , また , 脈管の 接 し方, 圧排 な ど
が 正 しく描出 さ れ て い る か を評価 した . 病 変付近 の 脈管 と脳
回 ･ 脳溝 と の位置関係も加えて評価 の 対象と した . 3)に つ い て
は , 病変 と脳室 の 接触状態が描出さ れ て い る か , 庄排 の 程度 の
描出 は適切か , 確認で き る範囲の 脳室の サ イズ は 適切か , を評
価 の 対象 と した .
判定 は , 1)～ 3)の 三 項目 に つ い て 三 次元画像 と術中所見 を対
比し, 対比した項目 の 内容 がす べ て 明瞭 に描出 され て い る と判
断 さ れ た 場合 に正 診と し, 著者を含め た3名 の 神程放射線科医
の 合意 に より行 っ た .
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Ⅱ. 脳3 D-M Rl に よる脳表静脈の分岐形態の解剖学的検討
1 . 対象
1996年10月 か ら1997年1月ま で に通常の臨床検査 に て頭部
遺影 M RIを施行 した 患者 で , 造影3 D･ M RIを施行した10 0名
(男性42名, 女性 58名. 11歳 ､ 86歳)200側を対象と した (表
2).
2 . 使用M RI装置及び撮像条件
静磁場強度1.5 テス ラ の超伝導型M RI装置Sign aHoriz o n(G E
M edic alSyste m) を用 い た . 撮 像条件 は 28～ 4 0/3 ～ 4/3 0度
(TR/T E/F A) , マ トリ ッ ク ス 256× 128, 励起回数1 ､ 2回, 梼
像範囲径22c m , ス ライ ス 厚l ～ l.3m mを用い た . G d-D TP Aを
0.01m ol/kg静注後 に M RIを揖像 し, 得ら れ た 画像デ ー タを画
像処理 ワ ー ク ス テ ー シ ョ ン に転送 し, 全部 の デ ー タ を含ん だボ
リ ュ ー ム モ デ ル を 作成. これ か ら サ ー フ ェ ス 法 にて 三 次元画像
を作成した .
3 . 脳表静脈 の名称及び定義
テ ン ト上 の脳表静脈 に つ い て は , 過去 に多く の 解剖学者が
検討 し て きて い る が , は っ きりと 定義 さ れ て い な い 静脱が 多
い 11 )1 6)17}
. 吻 合 静沢 に つ い て は , 一 般 的 に , 上 失 状静脈洞
(s uperior sagittalsin u s,SSS) と シ ル ビウ ス 静脈(Sylvian v ein) を
吻合す る巨大な静脈 は ト ロ ラ ー ル 静脈 付ein of Trola rd) と 命名
さ れ て い るが , 吻合静脈 は複数存在する こ とが あり, 十分な定
義 と は 言 えな い . O ka ら = }は ト ロ ラ ー ル 静 脈 を中心静脈
(ce ntralv ein) に相当するもの と し, DiC hiro16)は 中心後巨大吻
合枝と位置づ けて お り, 多少の 解釈の 違 い が ある. また , ロ ー
ラ ン静脈 付ein of Rola nd) に つ い て は 明確な定義は見あた ら な
かっ た . した が っ て , 今回 の 検討 に於い て , 分岐型 の 分類を行
う前 に主な脳表静脈に対 し以 下 の よ うに 定 義した . 上 行前頭静
脈 (as c e ndingfr o ntalv ein);前頭葉に て トロ ラ ー ル 静脈よ りも
前方 に位置 し, 上 行 してS S Sへ 合流する静脈 , ト ロ ラ ー ル 静
脈 ;前頭葉 か ら 頭頂葉 に見 ら れ , シ ル ビ ウ ス 裂 (Sylvia n
丘s s u re) に 還流する静脈 と吻合 を持 つ , 景も大きな静脈, ロ ー
ラ ン 静脈; トロ ラ ー ル 静脈 の 背側の 頭頂葉 に位置 し, シ ル ビウ
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Fig. 1. To othpicks stu ck intothe dog
'
sbrain. (朗To othpicks w ere stu ck intogyriand sulciof the dog
'
s spe cim en . (B) On the s ou rc e
im age stheto othpicks we resho wn a Shole s sincethosehadn osignals(wbite arOWS).
Fig. 2. 3 D-M Rlof thebrain$uぬ c e of thedog. Tbresholdw a s s etupat 仏)146,(B)162,(C)178,(D)194. Whenthre sholdw a s s etup at146,
thedia me ter of the hole s were s mal1e r a nd brainsu rhc elo oked m o reirr egular C O mPa red toim age s. (B)～ (D)looked alm ost the s am e･
Bar三三2c m.
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ス 裂 に 還 流 す る静脈 と 吻合を持 つ 静 脈 , 横 行 前頭 静脈
(tr an SV e r Sefro ntalv ein) ; 上前頭回(superio r丘･O ntalgyru S)ま
た は 中前頭回(middle fr･O ntalgyru S) に沿 っ てS SS と平行 に走行
する静脈 , 上 行頭頂静脈(a scending parietalvein);頭頂葉に て,
吻 合 せ ず に 上 行 しS S S に合流 す る静脈 , 上 行 後預静脈




今回の 検討 に お い て は, テ ン ト上 の脳表静脈 に限定 して 検討
した . その 分 岐の バ リ エ ー シ ョ ン , 脳表 静脈 の走行 と脳回 ･ 脳
滞と の 関係 に つ い て検討 した. さ ら に, 左右差 につ い て も検討
を加えた .
結 果
Ⅰ. 維種 イ ヌ の脳固定標本 を用い た 3 D-M RI につ い て の横討
最初 に設定 し た, 最も良好 に脳回, 脳溝 が描出 され て い る と
思わ れ た 間借 は162 であ っ た . 従 っ て , その他 の 3 つ の 開催 は
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Fig. 3. A patie nt withmeta static brain tu mor･ 仏)3 D- M RI
sho w ed that the pre c e ntralgyru S W a SSW Olle n(arr o whe ads)
and s uperBcial c erebr alv ein s r an alo ngthe c e ntr alsulc u s
匝bite a rr o w) andpre c entralsulcu s. Apartoftu m o r w a s se e n
atthe edge of the pr e c e ntr al s ulc u s(bla ck a r r o w)･ (B)
Intr aope r ative photogr aph. T be relatio nbetw e e nthe tu m o r
andbrain su rhc e, V eins w er e shown a S am e a Sthose of Fig.
3(朗.
′
m epre c e ntralgyruS W a Salso s w olle n a s坤at of Fig･
3(朗 . Bar芸5cm .
Fig, 4. A patie ntwith m align antlympho m a. u )The tu m or s
w e r elo c ated be n ea也thepo stce ntralgyru S and supra m a rginal
gyruSbu rple). (B)Intraope rativepl1 0tOgraphsho w ed that the
3 D-M RIc o rrectlydisplayedthelo catio n ofthe tu m o rs. n e
tu m o r s w er e al adyre se cted. Bar=5cm .
Fig. 5. Apade nt witha he m o r血agic meta staticbrain tu m or･
′
metu m o r wasloc ated inthele丘o c cipital lobe.
′
m ele允1ateral
ve ntricle w as ventrally compr e s s ed. T he g yrioftheleft
o c cipital lobe wer eswo11en. Tu m o r w a s sho w n a s apurple
object, he m o r血 age;yello w, and s uperior 貌gittalsin u s;Sky
blu e. Ba rニ5c m.
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146, 178, 194 に設定 し, そ れ ぞ れ の 測定値の群を開催 の 小さ
い 群か ら群 A ～ D とした . 各群の 測定結果の 基本統計値で は ,
そ れぞれの平均値 は1.5m m ～ 2.02m m で あり, す べ ての 群 が 実
際 の爪楊枝の直径 よりも小さい 僅 と な っ た (表3) . ま た , 開催
を高くする に つ れ て直径 の平均値 は大きくな っ た . それ ぞ れ の
群を検定 した と こ ろ正規分布 であっ た . これ ら の 群 に おい て 有
意差があ るかどうか をFisbe rの 検定法を用 い て検定した (表
3). 群A (闇値14 6) は その 他 のす べ て の 群 と有意差を認 め た .
群 B(開催162) は群A の他 に群D (開催194) と有意差を認め た .
有 意差 が認 め られなか っ た もの は , 群 B と群C (開催 178), 群
C と群 D であ っ た . 従 っ て , 開催 を初期 に設定した 162 にした
場合, 開催を146, 194 にした 場合 と ほ異な る画像 が作成 され
る が
, 開催を17 引こした 場合 とは 差が ある と は言えない こ と に
なる .
実際 に作成 した 三 次元画像を視覚的 に評価 して も, 開催162
と17 8 の 3 D･ Ⅷ 礼 開催1つ唱 と閲債194の 3 D- M RIは , ほ と ん ど
違 い が 日立たなか っ たが , 開催146の 3D- MRIは穴 の 大き さ が
一 回り小さく見え, 脳表もノイ ズ によ る不整さ が目立 つ もの で
あ っ た (図2･A ～ D). しか し, それ ぞ れ の 開催 に て 作成 した
氷
3 D-M RI は, 穴 の 大きさ や 脳回 の 太 さ には 視覚的 に は微妙 に差
があ る と思わ れ た もの の , 穴と 脳回の 相対的な位置関係は変わ
ら なか っ た . 今 回の検討 で は 穴の 大き さの 測定 によ りデ ー タ を
得 て い る ため , 間借 を低くす る こ と は, 高くす る こ とよ りも異
な る画像 と な りや すい こと が予想 され た. 開催を低く して い く
と , 作成され た 三 次元画像 は徐 々 に 穴が 埋ま っ た画像 になり,
実際 の 穴 の 大 きさ よ り顕著 に小さく な っ て い くが , 逆 に開催を
高く して い っ て も, 徐 々 に穴 の 大き さ が大きくな る程度で , 顕
著 な差に は なら ない こ とが示され た .
Ⅰ . 造 影3 D- M R I の臨床例 に お け る検討
病変 と脳表 と の 関係 につ い て は9例 が対比可能であり, こ の
うち8例を正診と判定 した (正 診率89 %) (図ふA, B). 正 しく描
出されて い なか っ た 1例 は小脳皮質下 の 脳転移であり, 小脳 の
脳溝の 描出が不十分で あ っ た . 病 変と 血 管走行 と の 位置関係 に
つ い て は16例 が 対比可能で あり, こ の うち15例で 正 診 と判定
した (正 診率9 4 %) (図4,九 B). 正 しく描出され て い な か っ た1
例 は, 聴神経鞘腫で あり, 深 部の 細い 血 管の 描出が不十分であ
っ た . 病変 と脳室 と の 関係 , 及び 圧排の 有無 に つ い て は9例 が
対比 可能であり, こ の うち6例で 正 診と 判定 した (正 診率67 %)
Fig. 6. Drainagepatte m s9fsuperBcialco rdcd v ein in 3 D-M RI. 仏)取pe A. 1me a sce nd ing h ntalv ein, the vein of 廿01ard and the v ein of
Rolandw ere seen . 但)¶印e B. ¶letranSVerSe愈･Ontalvein and the vein of Trolard drain ed into each othe r. (C)Tサpe C. m e tran SVerSe
紐o nt alvein r an aCrO S Sthe ･aSCe ndingfrontalvein. ¶le V einof Rola nd an aStOm O S ed wi th 也e v ein of the syhrian 丘ss u re. O)
′
Ⅳpe D. l.arge
tr an SVerSe fro ntalv ein raJIParalle tothe superior sagittalsinu s and betw eenthe s uperior and the middle 血)ntalgyri. Itfinal1ydrain ed
intothe superio r sagittalsinu s at thepre c entralsulc u s, a 皿d allo w ed wi despre adven o u sdrain age&o m thele食 fro ntal lobe. Ba r=5cm .
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Table4. Patte rn S Ofv e n o usdrain age on 3 D-M RI
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Table5. Co urse oftr ans v ersef o nt alvein on3D- M Rl
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dr ainageint oSSS








































TF V, tran S V erS efro ntal v ein;S SS, S uperio r s aglttal sin u s; A F V, aS Ce nding fr o nt al vein;SFS, SuPeriorfr o ntal
s ulcu s;I FS,inferio rfrontalsulc u s; A P C S, a nteriorto pre centr als ulc u s;PCS,Pr eC entrals ulcus;C S, Ce ntr als ulcus･
(図5). 脳室作成時に は , 脳室 と脳槽 と の 分離が困難で , 描 出
不良で あ っ た もの は , 松果体 お よ び小脳橋角部 の 腫瘍であ っ
た .
Ⅱ . 脳3 D- M R I に よる脳表静脈 の分岐形態 の解剖学的検討
上行後頭静脈及び 上 行頭頂静脈 は, 描出で き た静脈数 に は差
が あ っ た もの の , 分岐の バ リ エ ー シ ョ ン は 見ら れ な か っ た ため ,
分岐型の 分類の ヰ=ニは 含め な か っ た .
前述 の 定義 に 基づ い て 主な脳表静脈 の 分岐を分類す る と, 存
在す る静脈の 有ま削こ よ っ て 以~F`の 四 つ の タ イ プ に分類 さ れ た
(表4) . タイ プ1; 卜行前頭静脈, ト ロ ラ ー ル 静軋 ロ
ー ラ ン
静脈 の 三 つ が 存在す る タ イ プ (図6-A), タ イ プ2;横行前頭静
脈 , ト ロ ラ ー ル 静脈, ロ ー ラ ン 静脈の 三 つ が 存在す る か , 横行
前頭静脈と ト ロ ラ ー ル 静脈また は ロ ー ラ ン 静脈の 2種類が存在
する , すな わち横行前頭静脈 の 前方 に はS SS に上行 して 合流す
る 静脈 が認 め ら れ な い タイ プ (図6-B), タ イ プ 3 ;_卜行前頭静
脈, 横行前頭静脈, ト ロ ラ ー ル 静脈, ロ ー ラ ン静脈 の 四種類が
存在す る か, 上 行前頭静脈 と横行前頭静脈 に加 え トロ ラ
ー ル 静
脈ま た は ロ ー ラ ン静脈 の 三種類 が存在する , すな わ ち上 行前頭
静脈 と横行前頭静脈 の 両者が同時 に存在する タ イ プ (図6-C),
タ イ プ 4 ; タ イ プ 1～ 3 に属 さな い タ イ プ(図& D). タ イ プ1 は
右大脳半球で 76/100例 , 左大脳半球で 81/100例, 両側合計 で
157/200例(77.5 %) で あ っ た . 同様 に タイ プ2 は, 右側で 9例 ,
左 側で 11例, 合計 で2 0/200例 (10 %), タ イ プ 3 は, 右側 で6
例 , 左 側で 3例 , 合計9/200例(4.5 %), タ イ プ4 は右側で 9軋
左側 で 5例 , 合計14例(7 %)で あ っ た .
静脈 別 の 存在頻度 は , トロ ラ ー ル 静脈 が 右89例 , 左87例 ,
合計176/2 00例(88 %), ロ ー ラ ン 静脈が 右91例 , 左95例, 合
計186/200例(93 %), 横行前頭静脈が右16例 , 左14イ札 合計
30/20 0例 (1 5 %), 上 行前頭静脈 が右8 8例 , 左8 8例 , 合 計
176/200例(88%,)で あ っ た . 吻合静脈 で あ る トロ ラ ー ル 静脈は ,
中心 溝 を含 め, そ れ よ り 前方を走行す る もの が , 右8 0/89例 ,
左81/87例, 合計161/176例(91.5 %) と 大半 を占め た . ロ
ー ラ
ン 静脈 は, 中心 後溝を走行するもの が最も多く, 右34/91例,
ノt三31/95例 , 合計65/186例 (34.9 %) で 認 め られ た. 次い で 中
心後溝 よ りも後力
`
を走行するもの が , 右2 5例, ん2 7例, 合計
52/18 6例(28.0%) で あ っ た . 横行 前頭静脈 は , ほ と ん どが と
前頭洒を走行 し, 中心前溝 よ りも前力
▲
で SSS に合流す る も の が
多か っ た (表5). また , 横行 前頭静脈が存在す る 場合, 半数劇
卜に お い て と行前頭静脈が存在せ ず , 肝頭葉の ほ と ん ど を横行
前頭静脈の み で 還流し て い た . 10例 にお い て横行前頭静脈 は両
側同時に存在 して い た.
左 右差 に つ い て は, 分岐型及び個別の 静脱走行の 分布 にお い
て , 大きな差 は認め ら れ なか っ た .
考 察
雑種イ ヌ の 脳固定標本 を用い た 3 D-M RIの 閥値設定 に つ い て
の 検討 に於い て は , 視覚的 に最適と思わ れ た 閥備 に より作成 し
た3 D｣M RI における穴の 平均測定値が , 実際の 爪楊枝の 直径よ
りも小さく な っ た . こ の 理 由 と し て , まず , 部分 容積効果
bartialv olu m e effect)の 影響が考えら れ る . 部分容積効果に よ
る影響 と は, 例 えば, 今 回の撮像方法で は血管 は著明な高僧号,
周囲構造物 は血管 より低信号を示すが , この 両者の 間に は必ず
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両者 の 中間の 信号強度の 領域が存在 し, 開催を高く設定すれ ば
血 管 は細く描出さ れ , 閥値を低く設定すれ ば血 管 は太く描出さ
れ る と い う現象が起 こ る こ と で ある . C Tア ン ギ オ グ ラ フ イ
ー
(C Ta ngiography, CT A) に 関し て部分容積効果 に つ い て の 多数
の 報告 がある
1 8)､お)
. m は, ほ とん どの 場合サ
ー フ ェ ス レ ン ダ
リ ン グ法に て作成 され てお り, また , C T及び M RI ともに ス ラ
イ ス 厚, 掃像 マ ト リ ッ ク ス に よ る 差異 が存在する こ と か ら ,
3 D-M RIで も同様 な部分容積効果 によ る影響があるもの と 考え
られ る .
ボ リ ュ ー ム レ ン ダリ ン グ法 によ っ て作成され た 三次元画像は
三 次元 デ ー タ をす べ て使用 して 表示す るが , サ
ー フ ェ ス レ ン ダ
リ ン グ法 は画像処理過程で使用する デ ー タ を限定す る た め に,
必ず しも元の 画像 を正 確 に表示 して い るか どう か は不明であ っ
た . 言い 換 えれ ば, 画像 の 客観性 が失 われ ると い う こ と に な る
が , 始め に 開値を設定す る時点で こ の 間題 は生 じる . 雑種 イ ヌ
の 固定脳標本を用 い た基礎的検討でも, 最初 に設定 した 開催 は
任意 なもの で あり再現性 に乏し い こと は 否定できな い . しか し,
そ の 結果か ら は , 閥億 を低く して い く と , 作成 され た 三次元画
像 は徐 々 に穴が埋ま っ た 画像 に なり, 実際 の 穴の 大きさ より顕
著 に小 さくな っ て い く が , 逆 に間借を大きく して い っ て も徐々
に穴 の 大きさ が 大きく な る程度で , 顕 著な差 に はな らな い こ と
が 示 さ れ た . こ の こ とか ら, サ ー フ ェ ス レ ン ダリ ン グ法で も,
原画像と の 十分な対 比 を行い , 閥備の 設定に注意すれば誤差の
小 さ い 3 D-M RI が作成 できる と言 える .
ボリ ュ ー ム レ ン ダリ ン グ法 は客観性 は保 た れ るが , 逆 にす べ
て の デ ー タ を使用 して表示する ため に, 脈管な どの 周囲構造物
と信号強度の 差が 大きくできう るもの を中心に描出す る場合 に
は優 れ てい る が , 信 号強度の 差 があまり大きくない構造物 の 関
係を十分 に描出する こ とは 難 しい . この 理 由と して, ボリ ュ ー
ム レ ン ダリ ン グ法で は , 構造物が 重な る部分で は信号 の 弱 い構
造物の 方が 重な り によ っ て 見えなくなる ため で ある . サ ー フ ェ
ス レ ン ダリ ン グ法 はデ ー タを限定 して表示する が , 作成 した い
く つ か の構造物を重ね会わ せ る こ と が可 能で , 重ね合わ せ た 画
像 で は, 像を透過 させ る こ と によりそれ ぞれ の 構造物 の関係 は
良好 に描出でき る. こ の た め , 脳腫瘍 の 術前 な どに 用い られ る
三 次元画像は サ ー フ ェ ス レ ン ダリ ン グ法 が用い られ て い る こ と
が多い 9)2d)
3 D-M RIは , 現 在高速撮像法 の 普及 と と もに 臨床 で広く用い
ら れ て い る が , 実際 に 手術所見と対比を行 っ た 報告 は 少ない .
大 上 ら 9)は, 脳 神経外科手術の 術前検査 と して の 3 D- M RIの 有
肝性に つ い て報告 して お り, 構造物の 三次元的な位置関係が容
易 に把握でき るた め 手術計画の 立案が しや すく, ま た手術所見
と 一 致 してい た と して い る. 今回の 検 討で も, 病変と脳表, 病
変 と朕管 に つ い て は十分手術所見を反映する画像が得 られ て い
る と思 われ る . 十分 に描出 され な か っ た例 に つ い て考え て み る
と, 病 変と脳表との 関係で小脳の 脳摘 の 描出が不十分 な理由は ,
小脳 の 脳溝は通常狭く水平 に走行 して おり , こ れ に対 して水平
断で撮像した た め に部分容積効果が生じ, こ の 結果 と して脳溝
の 描出が不十分 にな っ たと考え られ る . 部分容積効果 は撮像 ス
ラ イス を薄くする と軽減す るが , M RI におい て は ス ラ イ ス 厚 を
薄くす る と信号雑音比(sign alqto- n Ois e r atio, S/N) が低くなり,
原 画像 の 質が低下す る こ と にな るた め , 必ず しも解決す る と は
言えない . 励起 回数 を増や せ ば画像の 質は 向上す る が, 撮像 時
間が長くなる と い う欠点があ る. 病変と 血 管走行 と の 位置関係
氷
にお い て正 診 と さ れ な か っ た
一 例 に つ い て は , 前下 小脳動脈,
後下 小脳動脈の 描出が不十分であ っ た が , 血 管が 細い こ と に加
え て病変に庄排 さ れ た こ と に より, 病 変と 分離 して 描出す る こ
とが で きな か っ た と 考え られ た. 病変 と脳室と の 関係, 及び庄
排の 有無に つ い て は , 今回使用 した ワ ー ク ス テ ー シ ョ ン で は脳
室 の 描出自体が十分 なも の で は な か っ た .
一 番問題 と な っ た の
は, 脳幹周囲の 脳槽 と第 四脳室 が分離が不十分な事である . ま
た鞍上 漕 と第三 脳室 と の 分柾も困難であ っ た . Bo m an sら
12)は
,
新 しい M RIの 技 術 に よ り マ ト リ ッ ク ス を2 56× 2 56 に し, こ の
原 画像 の デ ー タか ら明瞭 に脳室を描出 した 三 次元画像を作成 し
て い るが , 撮像時間 は本研究 に お け る
→ 般的 な撮像時間である
3分1 8秒 ､ 7分40秒 に比 べ て8 ､ 2 0分 と長くな っ て い る . M RI
で は 脳脊髄液 は T2強調画像 に て 著明 な南信号を示 し, 脳 室と
周囲脳実質 と の コ ン トラ ス ト が 良好 とな る . こ れ を月∃い て T 2
強調画像 より得 ら れ た 原画像 より脳室 の 三 次元画像を作成すれ
ば , 良好 な画像 が得 ら れ る が , 本研究 で用 い た ワ
ー ク ス テ ー シ
ョ ン で は T 2強調画像 とS P G R法か ら作成 し た2 つ の 三 次元画像
は , 重ね合わせ る事 が で き なか っ た た め使用 しなか っ た . し か
し, 最近で は異 な る デ ー タ を重 ね あわせ て 三 次元 画像を作成 し
た 報告も見ら れ
25)
, 今後の ワ ー ク ズテ ー シ ョ ン の 技術 の 進歩が
この 点を角卒決 してく れ よ う.
以上 , 雑種イ ヌ の 脳固定標本を用 い た 基礎的検討及 び脳腫瘍
の 臨床例を手術所見 と比較 し た検討 の 結果 より , 3 D-M RI が脳
表 と脈管 との 関係を正確 に描出できる と 結論 し, 生体 に お ける
脳表静脈の 解剖学的分岐形態を本法で評価す る こ と に した.
発 生学的 に, 脳表静脈 は胎生5 ～ 8 カ月 に前方 , 中央 , 後方




れ ら は, 上 行す る もの と 下 行するも甲に分けら れ , は じめ は吻
合 し て い な い 27). 中 大 脳静脈系 (mid dle c e r ebr al v e n o u s
cha n n el) は シ ル ビ ウ ス 袈 周辺 に存在 し, 胎 生5 カ月 頃 に は著明
に発達す る. 胎 生 6 カ月 に は シ ル ビウ ス 裂の 落 ち込 み に伴 っ て
中大脳静脈系の 発達が減衰 し, こ れ と は 相対的 にS S に合流す
る静脈系の 発達が め ざま しくなり, ラ ツ ベ (L ぬbe) の 下吻合静
脈 の もと が で き る . トロ ラ ー ル 静脈 は こ れ より遅 れ て 胎生7月
早期 ご ろ に形成 さ れ る 27). こ の よ う な発生 の 経 過 を見 る と , 吻
合静脈の 出現率 は高い よ うに 思わ れ る.
今回の 検討 で 見 ら れ たS S S に合流す る静脈 の 分岐 パ タ ー ン
は , タ イ プ1, すな わち 上 行前頭静脈 , ト ロ ラ ー ル 静脈 , ロ ー
ラ ン 静脈 の い ずれ も が認 め られ る タ イ プが 77.5 % と最も多か っ
た が , こ れ は教科書的に脳表静脈の 解剖で紹介さ れ る 典型的 な
タ イ プと 言え る . タ イ プ2, タ イ プ3 に は横行前頭静脈 が存在
し, こ れ は最終的に は少 し だ け上 行 してS S S に還流す るが , 走
行の ほと ん どが 横行 して い る ため , タ イ プ1 と は異 な る 静脈還
流域である と思 わ れ る . こ の 静脈 は著明に発達 して い る例も認
め られ (図 ♭D) , こ の よ うな 例で は結果的 に横行前頭静脈 が前
頭葉 の ほと ん どを還流す る こ と に なり, や は り横行前頭静脈 は
上行前頭静脈 と は 異 な る 静脈 で あり , 変 異 と 考え ら れ る .
O kuder aら
27)は脳 表静脈 の 分布 お よ び 形態 に つ い て は, シ ル ビ
ウ ス 袈 と脳回の発達が大きく関与 して い る と報告して い る . 従
っ て , 通常と は異 な っ た脳 の 発達 に よ っ て 横行前頸静脈 が出現
した と も考え る こ と が で きる が , 検討症例 の 大脳 は通常 と比 べ
て目立っ た差 が認 め られ ず, 別の 何 らか の 要 因が 関与 して い る
可能性もある. 文献を渉僻し た限りで は, 横行前頭静脈 にあた
る 静脈 の 報告 は見あた らず, 今後, 剖検な どで の 比較検討が待
脳三次元核磁気共鳴画像 に よ る 生 体脳表静脈分岐形態
ち望まれ る 所で ある .
と こ ろ で , DiC hiroは
l`j)血 管造影 にて トロ ラ ー ル 静脈 の 山現
率 は右 で4 6 %, 左で 18.4(‰で あ り非有意半球 で出現頻度が高
い と 報告 して い る . 今 回の 検討結果 と比 べ る と 出現頻度 は大
変低 い 率 と な っ て お り, 左右差も大き い . こ の 理 由と して は,
まず , 静脈 の 定義 に於け る細 か い 部 分 に遠い が あ る もの と思
わ れ る . DiC hir o何 の 報告 で は ト ロ ラ ー ル 静 脈 に つ い て 明確な
定義 は さ れ て お らず , 今 回用い た 定義 と の 追 い は わ か らな い
が , 細 か い 部 分で あれ 定義 の 遠 い は 大きな結果の 遠 い をもた
ら しう る と考え ら れ る . また , 検 討 に 用い た モ ダ リ テ ィ ー の
遠 い も結果 に影響 して い る■吋能性 が ある . ロ ー ラ ン 静脈 に つ
い て は 明確な定義は見あた らな い . 今 回 の 定義で は ロ ー ラ ン
静 脈 は 吻合静脈 に属す る物 と し た が , 結 果 的 に 出現頻度 は
93% と高率 であり , 上 行 静脈群 と シ ル ビ ウ ス 静脈 と の 吻 合静
脈 は通常 でも複数存在す る こ と が 示され た . 定義 上 の 問題で
あ る が , ト ロ ラ ー ル 静脈 を ｢ 最も大きい 吻合静脈｣ と した こ
と で , ト ロ ラ
ー ル 静脈 は1本以 上存在 し な い こ と に な っ て い る
が , ト ロ ラ
ー ル 静脈が 複数存在 し て も よ い と すれ ば , 今回定
義 し た ロ ー ラ ン 静脈 の 一 部は ト ロ ラ ー ル 静脈 に 含 ま れ る もの
と考えら れ る.
三 次 元画像に よ る解剖学的構造の 描出 の 壊大の 特徴 は , 生 体
に て血 管及び脳実質を明瞭 に描出でき る点 であり, 血 管の み を
対象 とす る血 管造影や生体内と は環境 が異な る 剖検 で は 得ら れ
な い 情 報を得 る こ とが で きる . し た が っ て , 今回行 っ た 検討は
過去 の 報告 にお ける問題点を明示す る こ と が で き たと 考え られ
る
. 脳表静脈 の 解剖 に つ い て は定義 の 問題が根底 にあり, 定義
は 一 概 に ど れ が正 しい と は 言い が た い . しか し, 脳表静脈 の 解
剖, さ ら に は 発 生 を理 解す る 上 で 重要な こ と で ある と思 わ れ
る .
脳固定標本を用 い た 基礎的検討及び脳腫瘍 の 臨床例 に お け る
検討 で は , 3 D- M Rl が実際の 構造 の 位置的関係 や お お よそ の 量
的関係を良好に表示 して い る こ と が 示 さ れ, そ の 結果 を評価 し
て の一･一一 般 臨床例 を扱 っ た 脳表静脈 の 分岐形態 の 解剖学的検討で
は , 3 D-M RI を用い る こ と に よ っ て 脳表静脈 に つ い て 脳 表構造
と の 関係 を含め た新 た な 知見を得 る こ と が で きた . 掛 ニ, --･ 側
前頭葉全体を ド レ ナ ー ジ する横行前頭静脈が認め ら れ る 場合 に
は , 部分的 な上 矢状洞血 栓症 に よ る 静脈性梗塞の 出現 にも影響
を与え る こ と も考えら れ , また , 同様 な 静脈が腫瘍と隣接す る
場合 に結紫 な どの 手 術的手技 にも考慮 が必要と され る こ とも臨
床的 に有川 な結果 の-一一 つ と 言え よう.
3 D- M RI に は, 開催 の 設定 に よ る 修飾が 見ら れ た り, 小 さ な
構造物 の 描出が難 しい と い うよ う な, こ れま で述 べ た 欠点 があ
るもの の , そ れ を十分理解 し た とで そ れを上 回る 利点 があり将
来的に は 多くの 可能性を含むもの で あ る と い う こ と を強調 し て
お きた い . 特 に, 病変 と脳表 ･ 脈管 の 関係 に つ い て 止 確に描出
できる こ と は, 臨床 的に術前 に手術 の ア プ ロ ー チ 及び 方法を決
め る 上 で 大き な手助けとなる だ けで なく , 解剖学的 に こ れ ま で
報告 され た様々 な報告 を再検討できる .
ま た , シ ン グ ル フ ォ ト ン 断層法 (single -photo n e mis sio n
c o mputedto m ogr aphy, SP E C T) , ポ ジ ト ロ ン 断層法(po sitr o n
e mis sio nto m ography, P E T) な どで 作 ら れ る 三 次元画像を重ね
合 わせ る こ と で
5)28)29)
, 解 剖学的画像 に機能的画像を加えて の 三
次元画像 と い う展開 は, 今後大きな期待がも た れ る分野であ る
こ と もこ こに付記 して お きた い .
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結 論
脳3 D-M RIの 基礎的検討をもと に し た脳衷静脈 の 分岐形態の
評価を行 い , 以 下 の 結 論を得 た.
1. イ ヌ 脳 固定標本 を用い , 爪楊枝 を 刺 して 脳表に人為的 に
穴 を作成 し, 様々 な開催設定で得 ら れ た3 D- M RI で, その 径を
測定 した と こ ろ , い ず れ の 開催 にお い て も部分容積効果 によ る
影響 の た め 画像 上 で描出さ れ た穴 は実際 の 径よ りも小さく描出
さ れ た . また , 閲値 設定 に つ い て は, 閥惰を低く設定す る こ と
に よ り, 視覚的 にも他覚的にも大きな誤差を生 じ る尊が示され
た が , 穴と 脳回や脳溝と の 相対的位置関係 に つ い て ほ変化がな
か っ た . こ れ らよ り, 正確 な三 次元画像を作成す る に は原画像
と対比 しなが ら作成す る必要がある こ と が 示さ れ た.
2. 脳腫瘍悪者に於ける3 D- M RIに お い て , 病 変と 脳表 ･ 脈
管 ･ 脳室 との 関係 に つ い て 手術所見との 対比を行 っ た 臨床的検
討 で は , 病変と 脳表, 脈 管に つ い て は正確に描出 され て い た .
しか し , 脳室 に つ い て は今回用 い た ワ
ー ク ス テ ー シ ョ ン で は描
出園雉 な場合があ っ た .
3. 3 D-M RI が, 生体 に おい て正確 に脳衷 と脆管と の 関係を描
出できる こ とを用い て, 脳衣静脈 の 解剖学的検討 を行 っ たと こ
ろ , 上 また は 申前頭回に沿 っ て上 失状静脈洞と平行 に走行する
横行前頭静脈が 15 % におい て認 め ら れ た . また , l､ ロ ラ
ー ル
静脈は 中心構 よりも前方を走行す るもの が 91.5 % で見 ら れ, 吻
合静脈も高頻度で複数認め ら れ た . こ れ ら の 結果 は過去 の 報告
で は 認め ら れ な い か 又 は異な っ て い る もの で あ っ た .
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Abstra ct
T he pu rpos eofthis studyis to show the reliability ofthree dim e n sion al m agn etic r es ona nc eimaging(3D- M R I), a ndto
Clas si付thedr ain age patter n s ofthe s uperficialce r ebralveins･ Atfir st,t OOthpicks were stuck int ofixed brain surface ofadog･
To e xamine the be st m e thodsfo rm aking 3 D
- M R I, the 3 D- M R I,in cludingthe diam eter ofthe hole s, Ofthe dog
'
s bl■ain w e re
a n alyzed in fou rthr e sholdvalu e s. T he holes o nthe 3 D
- M RIap pe a reds m allertha n their actu alsize duetothe partial v olu m e
efrect. T helo w thresholdshow ed m ore e rro rs than the higher. This r esultsho wedit w a s nec e ss aryto display the good3D-
M R Ito refer the orlgln al M R im ages. Next, the 3 D
- M R Iofclinic alpatients who had brain tum ors w er ecorrelated with
OPe r ativ eBndings e speCiallyln r elatio nto thelesions a nd br ain s u rface , VeSS els, V e ntricles･ T he relationbetwe enthelesio ns
a nd brain su rfac e, Ve S Sels wer edisplayed w e11, butthe re w e r eso m eproblem s with inadequa te ventric ula rdisplay･ Finally,
a nat omicalstudy us lng 3 D
- M R Iw a spe rfbr m ed, be cau s e3 D
r M R Icould displaythe relation betw enthebrain surfac e andthe
S uPe rficialc e rebralv ein sin thebasic s tudie s･ T he third study dem on stratedthat thetran s ver sefro ntalvein w asfou nd in15% ,
Vein of Trola rd ran in front ofthe ce ntral sulc usin 9l.5% a nd s eve ral an ast om o sl ng Veins w ere freque ntly obs erv ed. T hese
Studie sshow edthe progres s ofte chn olog yin bringlng abo ut alot ofne winfo rm a tion by u sl ng3D- M R I･
